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Abstract  Recent advance of imaging techniques enables to visualize minute lung nodules in the early stage cancer. 
Although lung nodules are determined using preoperative CT images, the position of the nodules change during surgery due to 
deaeration. This study was performed to analyze deaeration deformation of animal lungs for development of intraoperative 
guidance of minute lung cancer. CT images are measured from ex vivo animal lungs with different internal pressures, and 
surface displacement is analyzed using surface registration. An extension of the Laplacian-based registration algorithm for 
calculating displacement is proposed in this study. The registration results were evaluated using reference points manually 
determined on the lung surface and the registration error was within 1.5 mm on average. The relationship between surface and 
bronchial displacement of ex vivo lungs was also investigated. We found that the magnitude of surface displacement was 
distributed in an orderly way based on the distance from the pulmonary hilum while it was confirmed that there was a region 
where the surface displacement was relatively larger than the displacement of the bronchus. 
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3cmH2O に変化させて図 1 の CT 画像を撮像した．なお，
本実験は「研究機関等における動物実験等の実施に関
する基本指針（平成 18 年文部科学省告示第 71 号）｣
に則り，京都大学動物実験委員会の承認の下で実施さ




surface reconstruction[8]により，表面データ (頂点数 502，
四面体要素数 1000)を作成した．また，三次元データ





2.2 位置合わせ手法の概要  
位置合わせによる脱気変形の表面変位算出の流れ




























図 1．ビーグル犬の左摘出肺  
 







        

























えた目的関数を式 (3)に示す．  





2.5 提案する形状位置合わせアルゴリズム  
離散ラプラシアンに基づく形状修正の流れを次に記
す．  
STEP1 現形状の離散ラプラシアンを算出．  
STEP2 位置制約点𝒑𝒑𝒑𝒑を算出．  
STEP3 式（3）に基づいて𝐸𝐸𝐸𝐸を最小化する𝒗𝒗𝒗𝒗′𝑖𝑖𝑖𝑖を導出し，   
     𝒗𝒗𝒗𝒗𝑖𝑖𝑖𝑖←𝒗𝒗𝒗𝒗′𝑖𝑖𝑖𝑖として形状を修正．  





























3.  実験と結果  






















図 4 人工データ (a) ソース形状 (b) ターゲット
形状  






手法  1: アフィン変換→PWA,  
手法  2: アフィン変換→PWA→離散ラプラシアンに基   
    づく形状修正 , 
手法  3: アフィン変換→離散ラプラシアンに基づく形  
    状修正 ,  
手法  4: アフィン変換→離散ラプラシアンに基づく形  
    状修正→PWA 
ここで，手法  2，手法  3，手法  4 における離散ラプラ
シアンに基づく形状修正のパラメータは経験的に選択
した𝜆𝜆𝜆𝜆={2.0，3.0，4.0}，𝛿𝛿𝛿𝛿={0.5，0.7，0.9, 1.0}の組み
合わせ計 12 パターンについて実験を行った .アフィン

















 試行した各手法における頂点間距離誤差を表 1 に示
す . 表 1 から手法  4 (𝛿𝛿𝛿𝛿=0.7,  𝜆𝜆𝜆𝜆=3.0) が 4 つの手法の中で
最も頂点間距離誤差平均値が小さかったため , 手法 4 
(𝛿𝛿𝛿𝛿=0.7,  𝜆𝜆𝜆𝜆=3.0) を提案方法とした．この時の頂点間距離
誤差は平均で 2.9mm, 最大で 8.0mm であった．  
 








フ距離𝐻𝐻𝐻𝐻(𝑆𝑆𝑆𝑆𝑠𝑠𝑠𝑠,𝑆𝑆𝑆𝑆𝑡𝑡𝑡𝑡)は式 (7)で定義される .  
表 2. 各パラメータにおける頂点間距離誤差平均値（最大値） [mm]  
    (a) 手法 1, (b) 手法 2, (c) 手法 3, (d) 手法 4 
 
 









変位量を可視化した結果の 1 例を図 5 に示す．case1，
case2，case3 の位置合わせ後の形状間のハウスドルフ
距離は平均で 0.7 mm，最大で 5.2 mm であった．CT デ
ータでは脱気変形における局所変位の真値は得られな
いため，変位算出結果の評価は難しい．そこで上葉と




と下葉 𝑙𝑙𝑙𝑙1,𝑙𝑙𝑙𝑙2, 𝑙𝑙𝑙𝑙3, 𝑙𝑙𝑙𝑙4,𝑙𝑙𝑙𝑙5,𝑙𝑙𝑙𝑙6とした．参照点について位置合わ
せに基づいて算出された変位量と手動で計測された変
位量の差の case1，case2，case3 の 3 例に関する平均値
と標準誤差を表 2 に示す．誤差は平均で 1.5mm であり，
可視化した変位分布には大きな誤差が含まれていない
ことが確認できる．また，上葉と下葉の最大変位量は
26.2 mm, 27.6mm であった．  





ために，3.3 節で用いた参照点に加えて図 5 に示す𝑢𝑢𝑢𝑢7，
𝑢𝑢𝑢𝑢8,  𝑢𝑢𝑢𝑢9, 𝑙𝑙𝑙𝑙7, 𝑙𝑙𝑙𝑙8， 𝑙𝑙𝑙𝑙9の参照点を追加した．3 例の上葉と下
葉について．肺門部からのユークリッド距離に対する
肺表面と気管支の参照点の変位量を重ねてプロットし
た結果を図 6 に示す．図 6 から参照点の変位は上葉よ
り下葉のほうが傾きが大きかった．   
 




あり，本実験で個体数が 3 体にとどまった．図 6 から，




図 6 ユークリッド距離に基づいた気管支と表面変位 上葉 (a) と下葉 (b) 
    
図 5 表面変位カラーマップ図  














いなかった可能性が考えられる．   
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